
Dichiarazione sostitutiva di certificazione
sottoscritta da maggiorenne con capacità di agire (ai sensi
dell'art.2 e 3 della L. n. 127 del 15/05/1997, della L. n. 15

del 4/01/1968 art. 2 e del D.P.R. 403 del 20/10/1998)

Il/La sottoscritto/a ________________________________________________________________________

nato/a a ___________________________________________ il _________________________________

residente a_________________________via/P.zza _______________________________________________

dichiara

che il figlio/a di nome _____________________________________________________________________

nato/a a  ____________________________________________ il __________________________________

nella sessione unica dell5a.s._________/_________ha sostenuto l'esame di stato conclusivo del primo ciclo  di 

Istruzione presso

la scuola Media Statale_______________________________________________________________________
(nome scuola media)

di ______________ conseguendo il Diploma del primo ciclo di istruzione
(Comune Scuola Media)

il voto finale  di ________________/ decimi.

Il  sottoscritto/a  è  consapevole  delle  responsabilità  penali  cui  va  incontro  in  caso  di  dichiarazione  non
corrispondente al vero.

Pistoia,_________________________

______________________________________

(firma per autocertificazione da apporre in
presenza dell'impiegato addetto)

L'impiegato addetto

____________________________


